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EFEKTIVITAS SENAM KAKI TERHADAP PERUBAHAN NILAI ANKLE 
BRACHIAL INDEX  DAN SKOR NEUROPATI PADA PASIEN DIABETES  
MELITUS TIPE 2 
 
 
OLEH: NICO RENALDY 
 
 
Diabetes melitus menyebabkan penurunan nilai ankle brachial index yang 
menimbulkan gangguan neuropati ditandai adanya kesemutan. Penelitian ini 
bertujuan membuktikan efektivitas senam kaki terhadap perubahan nilai ankle 
brachial index (ABI) dan skor neuropati pada pasien diabetes melitus tipe 2. Desain 
penelitian adalah pre experimental one group pre-post design dengan variabel 
independen penelitian adalah senam kaki sedangkan variabel dependen penelitian 
adalah nilai ABI dan skor neuropati. Populasi sebanyak 74 responden dengan 
diabetes melitus tipe 2 di Puskesmas Kedungdoro Surabaya. Teknik sampling 
menggunakan Teknik purposive sampling yang memperoleh sampel sebanyak 28 
responden sesuai dengan kriteria inklusi dan eksklusi. Instrumen untuk nilai ABI 
menggunakan simple hand held vascular doppler dan sphygmomanometer 
sedangkan instrumen skor neuropati menggunakan kuesioner MNSI. Intervensi 
Senam kaki diberikan 3 kali seminggu selama 2 minggu dengan durasi 30 menit 
tiap intervensi. Uji hipotesis menggunakan paired sample T-test. Hasil uji statistik 
ABI diperoleh p value 0,000 (<0,05) sedangkan skor neuropati didapatkan p value 
0,000 (<0,05), ada efektivitas yang signifikan senam kaki terhadap perubahan nilai 
ankle brachial index dan skor neuropati pada pasien diabetes melitus tipe 2. Senam 
kaki dapat meningkatkan glucose transporter 4 dan nicotinamide adenine 
dinucleotide fosfat hidroksida yang dapat memperbaiki neuropati perifer yang 
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EFFECTIVENESS FOOT EXERCISE ON ANKLE BRACHIAL INDEX VALUE 




BY: NICO RENALDY 
 
 
Diabetes melitus can cause decrease ankle brachial index (ABI) value which 
has cause on neurophaty disorder characterized by tingling. The research aims to 
prove the effectiveness foot exercise on ankle brachial index value and neuropathy 
scores changes in type 2 diabetes melitus patients. The design of the research is pre 
experimental one group pretest-posttest with Independent variable is foot exercise 
while for dependent variable is ABI value and neuropathy score. The population is 
74 people with type 2 diabetes melitus in the Kedungdoro Public Health Center 
Surabaya. The research uses sampling purposive techniques get 28 according to 
inclusion and exclusion criteria. The instruments for ABI value use simple hand 
held vascular doppler and sphygmomanometer so that the intruments for 
neuropathy scores is MNSI quessionaire. Foot exercise will be given 3 time in 2 
weeks and the 30 minute each time. The hypothesis test uses paired sample T-test. 
The result of statistic test for ABI value obtained is p value 0,000 (<0,05) so 
neuropathy scores is p value 0,000 (<0,05). There was foot exercise significant 
effectiveness on the ankle brachial index value and neuropathy score changes in 
type 2 diabetes melitus patients. Foot exercise can increase glucose transporter – 
4 and Nicotinamide Adenine Dinucleotide Fosfat Hidroxide can improve peripheral 




Keyword: Foot Exercise, Ankle Brachial Index Value, Neurophaty Score, Type 2 
Diabetes Melitus 
 
 
 
 
 
